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Introducción: La sangre de cordón umbilical (SCU) se considera una 
alternativa a la médula ósea para tratar algunas enfermedades 
oncohematológicas como leucemia y otros tipos de cáncer.   
La Comunidad Autónoma de Aragón está adherida al programa interregional 
Concordia desde 2008, aunque el número de donaciones ha disminuido en 
los últimos años. Entre los motivos que explican este suceso destacan la 
falta de información de las gestantes, el deseo de pinzamiento tardío del 
cordón y los requisitos de aceptación más restrictivos. Aunque las familias 
tienen una actitud positiva hacia la donación, la mayoría desconoce el 
proceso, sus aplicaciones y sus limitaciones. 
Objetivo principal: Diseñar un programa de salud para informar a mujeres 
embarazadas y profesionales de enfermería sobre la donación de SCU a 
través del Banco de sangre y tejidos de Aragón. 
Metodología: Se ha realizado una revisión bibliográfica de publicaciones 
sobre la donación de sangre de cordón umbilical en diferentes bases de 
datos de Ciencias de la Salud, revistas, páginas web y protocolos del 
Programa Concordia. La información empleada tiene una antigüedad de 
cinco años y se ha publicado en español, inglés o francés. 
Conclusiones: Se precisa una mayor concienciación entre las mujeres 
embarazadas para incrementar el número de donaciones y conseguir que 
los bancos españoles puedan autoabastecerse. La participación de las 
enfermeras y las enfermeras especialistas en obstetricia (matronas) se 
considera clave para impulsar las donaciones y captar potenciales donantes.  





Introduction: The umbilical cord blood (UCB) is considered to be an 
alternative to bone marrow in order to treat some oncohematological 
diseases such as leukemia and other cancers. 
The Autonomous Community of Aragón has been a member of the 
Concordia interregional Programme since 2008, although the number of 
donations has decreased in recent years. Among the reasons that explain 
this event, the lack of information for pregnant women, the desire for late 
clamping of the cord and the more restrictive acceptance requirements 
stand out. Even though families have a positive attitude towards donation, 
most are unaware of the process, its applications, and its limitations. 
Main objective: To design a health programme to inform pregnant women 
and nursing professionals about UCB donation through the Blood and Tissue 
Bank of Aragón. 
Methodology: Literary reviews of publications have been performed about 
cord blood stem cell donation in different databases of Health Sciences, 
magazines, web pages and protocols of Concordia Programme. The 
information used is five years old and has been published in Spanish, 
English or French. 
Conclusions: Increased awareness among pregnant women is required to 
raise the number of donations and ensure that Spanish banks can be self-
sufficient. The participation of nurses and midwives is considered key to 
boost donations and attract potential donors. 









Los progenitores hematopoyéticos o células madre tienen la capacidad de 
crear células presentes en la sangre y en otros tejidos. El crecimiento 
descontrolado de algunas de estas células puede derivar en la aparición de 
distintas enfermedades de la médula ósea, como la leucemia y otros tipos 
de cáncer. Las células madres se localizan en la médula ósea y circulan por 
la sangre periférica en pequeña cantidad. Sin embargo, es en el cordón 
umbilical donde se encuentran en una cantidad mucho mayor.1 
Tradicionalmente esta sangre proveniente del cordón era desechada y no 
fue hasta el año 1988 cuando se realizó el primer trasplante entre 
hermanos HLA idénticos para tratar la anemia de Fanconi que padecía uno 
de ellos. 2 
En la actualidad la sangre de cordón se emplea como alternativa a la 
médula ósea para tratar algunas enfermedades oncohematológicas y, 
recientemente, se ha comenzado a utilizar el resto de los componentes de 
la sangre, como el plasma y las plaquetas, en el tratamiento de úlceras o 
inflamaciones en los ojos.3 En definitiva, el aprovechamiento de la sangre 
de cordón umbilical se ha convertido en uno de los avances de la medicina 
que más ha evolucionado en los últimos años. 4,5 
A pesar de sus prometedoras aplicaciones, la utilización de la sangre de 
cordón umbilical está limitada por el bajo contenido de células madres.6 De 
hecho, según la Organización Nacional de Trasplantes (ONT) sólo un 30% 
de las muestras tienen la celularidad adecuada.7 La calidad de la muestra 
depende de factores maternales, neonatales y obstétricos como el volumen 
de sangre recogido, la edad gestacional, la raza, el sexo del recién nacido y 
el peso entre otros. 8 Anexo 1.  
En España desde 2006, el contexto en el que se sitúa la donación de cordón 
es el Plan Nacional de Sangre de Cordón Umbilical. 9,10 Su objetivo principal 
es desarrollar una red de bancos que almacenen muestras de sangre de 
cordón en las condiciones de cantidad y calidad apropiadas. De este modo, 
todas las Comunidades Autónomas deben recoger y enviar cordones al 
banco de sangre más próximo. 11,12 
Como consecuencia del Plan Nacional surge el Programa Concordia en el 
año 2008, cuya sede se encuentra en Barcelona. Se trata de un programa 
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de cooperación entre el Departament de Salut de la Generalitat de 
Catalunya y los Departamentos de Salud de otras Comunidades Autónomas 
(Baleares, Aragón, Navarra, Extremadura y Cantabria, y el Principat 
d'Andorra) y que incluye 66 maternidades. Anexo 2. Su principal objetivo 
es unificar las donaciones para conseguir muestras de una manera más 
rentable. El Banc de Sang i Teixits dirige la ruta que sigue la sangre de 
cordón recogida en las maternidades autorizadas: la criopreservación, el 
control de calidad, el almacenaje y la distribución de sangre de cordón 
umbilical. El Programa Concordia cuenta actualmente con más de 
20.000 unidades de sangre de cordón de alta calidad. Hasta la fecha, 2.000 
unidades del Banco de Cordón del BST han sido empleadas en una treintena 
de países. 13 A pesar de estos datos, el Plan Nacional de sangre de cordón 
umbilical recalca que se necesita un incremento de 20.000-30.000 unidades 
para lograr que los bancos españoles sean autosuficientes. También señala 
que se debe aspirar a la mayor variedad antigénica HLA posible. 11,14 
En la actualidad, en España coexisten seis bancos públicos y dos privados. 
En 2006 se autorizaron los bancos privados de cordón umbilical para uso 
autólogo, sin embargo, la literatura científica reconoce su baja utilidad. La 
Comisión Nacional de Trasplante de España y la Comisión Europea han 
manifestado su oposición ante estos bancos ya que la probabilidad de que 
esas unidades de cordón almacenadas sean utilizadas finalmente por el 
mismo niño es extremadamente baja (la probabilidad de necesitar un TPH 
autogénico antes de los 20 años es inferior a 1/20.000). En definitiva, 
considerando que no existe información rigurosa que apoye el 
almacenamiento de SCU para uso autólogo, el almacenamiento de sangre 
de cordón como un "seguro biológico" se debería rechazar y se debería 
aconsejar la donación a bancos públicos. 15,16,17 
La actividad de donación y obtención de sangre de cordón umbilical en 
España está regulada en la actualidad por el "RD 1301/2006, de 10 de 
noviembre, por el que se establecen las normas de calidad y seguridad para 
la donación, la obtención, la evaluación, el procesamiento, la preservación, 
el almacenamiento y la distribución de células y tejidos humanos y se 
aprueban las normas de coordinación y funcionamiento para su uso en 
humanos." 18 Conviene mencionar que tras la aprobación del Real Decreto 
1301/2006, los bancos privados con sede en España deben ceder la 
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información sobre los cordones umbilicales que tienen almacenados y, en 
caso de que un paciente español o extranjero necesite una unidad, deberá 
cederla de manera gratuita. 15,19 
Nuestra Comunidad se incorporó al Programa Concordia en 2008 y es así 
cómo se empezó a recoger la sangre de cordón umbilical para su posterior 
donación. 16 Actualmente en Aragón esta práctica se realiza en tres centros: 
Hospital Miguel Servet, Hospital Clínico Lozano Blesa y Clínica Quirón.20 La 
ruta de donación comienza en atención primaria, donde la embarazada 
recibe la información inicial sobre donación de SCU. Una vez que la mujer 
está de parto, y si el peso estimado del bebé se encuentra al menos en el 
percentil 50, se le pregunta por su voluntad y se recoge su consentimiento 
informado por escrito. Es posible que algunas embarazadas no hayan 
recibido información acerca de este procedimiento, así que, si el trabajo de 
parto todavía no ha comenzado y la mujer lo desea, se le puede ofrecer 
también la posibilidad de firmar el consentimiento informado para realizar la 
donación. 10,21  
Tras la fase de expulsión del parto, se secciona el cordón umbilical y, 
mientras la placenta continúa en el útero, se realiza una sencilla punción en 
la vena umbilical y se recoge en una bolsa que contiene productos 
anticoagulantes. Esta recogida se puede realizar también en caso de parto 
por cesárea, siempre que no conlleve riesgos adicionales.10 A continuación, 
la sangre se introduce en unas neveras especiales para la criopreservación 
de la muestra y su posterior traslado al Banc de Sang i Teixits, donde es 
analizada.22 Anexo 3 y 4. Si la sangre recogida no sirve para el beneficio 
directo de otros donantes, se informa a los padres y se almacena para ser 
utilizada en futuras investigaciones.8 
La donación de cordón no termina con la criopreservación y 
almacenamiento de las muestras, sino que está en constante revisión. El 
Banc de Sang i Teixits realiza cada mes, cada trimestre y cada año una 
evaluación del programa para mejorar su calidad. Este control permite 
identificar y resolver indecencias y, al mismo tiempo, poner en contacto a 
todas las maternidades para unificar criterios y elevar el número de 
muestras.10 
Tal y como muestra la Memoria de actividad y novedades del Programa 
Concordia de 2017, la frecuencia de estas donaciones ha disminuido en los 
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últimos años. Entre los motivos de la disminución de la donación destacan 
la falta de la información de las gestantes, el deseo de pinzamiento tardío 
del cordón y los requisitos de aceptación más restrictivos. 23,24,25 Si bien 
inicialmente las familias tienen una actitud positiva hacia la posible 
donación de SCU, la mayoría desconoce el proceso, sus aplicaciones y sus 
limitaciones. 26 
Las enfermeras y las enfermeras especialistas en obstetricia (matronas), en 
atención y primaria y especializada, son las encargadas recoger e impulsar 
las donaciones y captar potenciales donantes. A pesar de su gran 
implicación, se precisa una mayor concienciación para incrementar el 
número de donaciones y conseguir que los bancos españoles puedan 
autoabastecerse y ofrecer sus recursos a nivel internacional. 27,28 Por tanto, 
el objetivo de este programa será dar a conocer a las gestantes el proceso 
de donación de SCU, explicándoles las ventajas y limitaciones y 








• Diseñar un programa de salud para informar a mujeres embarazadas 
y profesionales de enfermería sobre la donación de la SCU a través 
del Banco de sangre y tejidos de Aragón. 
Objetivos específicos: 
• Describir la evidencia sobre el proceso de donación de cordón: 
posibilidades terapéuticas y limitaciones. 
• Analizar los recursos que ofrece el sistema sanitario en relación con la 
donación de SCU. 
• Identificar las limitaciones descritas en la revisión bibliográfica 




Para la realización del trabajo se han utilizado como fuentes de información 
diversas revistas científicas, aunque los mayores resultados se han obtenido 
de fuentes como las bases de datos de Pubmed, ScienceDirect, Scielo, 
Cuiden Plus y el buscador Alcorze.  
Los descriptores en ciencias de la salud empleados han sido cordón 
umbilical, sangre fetal, bancos de sangre y /enfermería, utilizando el 
operador boleano AND para construir la estrategia de búsqueda. Sus 
equivalentes en MeSH han sido umbilical cord, fetal blood, blood banks, 
/nursing y cord blood stem cell transplantation. A los términos anteriores se 
añadió la palabra clave donación (donation) en lenguaje natural con el 
objetivo de ampliar la búsqueda. 
Para la selección de los artículos más pertinentes se han aplicado filtros de 
antigüedad y de especie. Por ello, se han incluido los artículos en español, 
inglés y francés publicados mayoritariamente desde 2015 debido a la 
continua actualización del tema. Asimismo, se revisaron páginas web como 
Banc de Sang I Teixits de Cataluña, Banco de Sangre y Tejidos de Aragón, 
Fundación Josep Carreras y Sociedad Española Hematología y Hemoterapia 
(SEHH) con el fin de obtener datos epidemiológicos y del proceso de la 
donación. También se ha consultado la página web del Ministerio de 
Sanidad, Consumo y Bienestar Social y la del Salud para conocer los 
programas de recogida existentes a nivel nacional y autonómico. Por último, 
se han consultado los protocolos que se siguen actualmente en el Hospital 
Universitario Miguel Servet y en el Hospital Clínico Universitario Lozano 




Título: Cuadro resumen sobre los instrumentos de búsqueda empleados. 


































































➢ Diagnósticos de enfermería. 
Para identificar los diagnósticos que pueden presentar las mujeres 
embarazadas y los profesionales que les atienden se ha empleado la 
taxonomía NANDA.29 
NANDA NOC NIC 
[00208] Disposición 







para mejorar los 
conocimientos. 
[1817] Conocimiento: 
parto y alumbramiento. 
[6760] Preparación al 
parto. 
[00158] Disposición 





[5515] Mejorar el 
acceso a la información 
sanitaria. 
[5540] Potenciación de 
la disposición de 
aprendizaje. 
[00184] Disposición 
para mejorar la toma 
de decisiones. 
[1606] Participación en 
las decisiones sobre la 
salud. 
[5250] Apoyo en la 
toma de decisiones. 
 
➢ Contexto social y población diana. 
El programa de salud se desarrollará en el Banco de Sangre y Tejidos de 
Aragón con sede en Zaragoza. Su población diana es, por un lado, el grupo 
de enfermeras y enfermeras especialistas en obstetricia (matronas) de AP y 
especializada en relación con la atención al nacimiento en Zaragoza y, por 
otro lado, todas las mujeres embarazadas que se encuentren en el tercer 
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trimestre de gestación y residan en Zaragoza, así como a sus parejas o 
familiares interesados. 
Los grupos estarán formados por un mínimo de diez participantes y un 
máximo de veinte, de manera que la comunicación sea efectiva y se cree un 
ambiente de confianza que permita a las asistentes expresar sus dudas. 
➢ Redes de apoyo. 
Como redes de apoyo destacan la Organización Nacional de Trasplantes 
(ONT) y la Fundación Josep Carreras. 
➢ Estrategias de captación. 
La captación de profesionales se realizará en los hospitales y centros de 
salud de Zaragoza a través de carteles informativos situados en zonas 
comunes. Ese mismo cartel informativo se enviará por email a las 
enfermeras supervisoras y coordinadoras de los distintos servicios del 
hospital y centros de salud, respectivamente.  
La captación de las participantes embarazadas se realizará en la consulta de 
la matrona de los centros de salud de Zaragoza. En dichos centros se 
colocarán carteles informativos con el objetivo de despertar la curiosidad de 
las posibles destinatarias. Además, tras la autorización pertinente, el 
programa se puede dar a conocer a través de un vídeo promocional en las 
redes sociales del Banco de Sangre y Tejidos de Aragón y de las clases de 
preparación al parto con la enfermera especialistas en obstetricia (matrona) 
de Atención Primaria. Anexo 6. Anexo 7. 
 
➢ Recursos. 
o Recursos humanos.  
El programa será realizado por la Graduada en Enfermería Claudia 
Salete García y contará con la colaboración de una enfermera del 
Banc de Sang i Teixits. 
 
o Recursos materiales:  
Se precisa la disponibilidad de una de las salas del Banco de Sangre 
y Tejidos de Aragón.  
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El aula se dotará de cojines para garantizar la comodidad de las 
participantes. (Conviene recordar que, según el programa, la 
embarazas se encuentran en el tercer trimestre de gestación). 
Se proporcionará material de escritura y trípticos informativos con 
los aspectos más relevantes de la donación de cordón para cada 
integrante del programa y la enfermera responsable.  
Para promocionar el programa se emplearán carteles informativos 
colocados en los Centros de Salud. 
 
o Recursos técnicos: 
Se empleará un ordenador portátil y un proyector para mostrar el 
vídeo mencionado y una presentación de soporte en Power Point. 
 
➢ Planificación 
Para la planificación del programa de salud se diseñó un Diagrama de Gantt 












































*En Zaragoza hay 34 Centros de Salud y se colocarán dos carteles 
informativos en cada uno de ellos. 
*Presupuesto ajustado para una sesión y para 40 sesiones realizadas en 20 
semanas. 
RECURSO COSTE 
Enfermera (3h cada 
sesión: 1h preparación y 
2horas de ejecución) 
60€ x 3 = 180€ 
180€ x 40 = 7.200€ 
Enfermera del Banc de 
Sang i Teixits. 
80€ x 2 = 160€ 
160€ x 20 = 3.200€ 
Aula 
Proporcionada por Banco 
de Sangre y Tejidos 
21 sillas 
Proporcionada por Banco 
de Sangre y Tejidos 
21 cojines 3,5€ x 21 = 73,5 € 
Ordenador portátil 
Proporcionada por Banco 
de Sangre y Tejidos 
Licencia de Microsoft 
Office 
Proporcionada por Banco 
de Sangre y Tejidos 
Proyector 
Proporcionada por Banco 
de Sangre y Tejidos 
Pen Drive 16€ 
Paquete de folios 3,75€ 
Fotocopia DIN-A3 
carteles* 
0,20 X 68 = 13,6 € 
Fotocopia DIN-A4 dípticos 
0,08€ x 20 = 1,6€ 
1,6 x 40 = 64€ 
21 bolígrafos 
0,25€ x 21 = 5,25€ 
5,25 x 40 = 210€ 
TOTAL 
1 sesión = 453,7€ 





El lazo de la vida: Especial embarazadas. 
El objetivo de esta ‘‘macro sesión’’ es dar a conocer a las participantes la 
posibilidad de donar sangre de cordón umbilical. Se pretende ofrecer 
información sobre las posibilidades terapéuticas y limitaciones de esta 
práctica, de manera que se fomente la autonomía de las mujeres 
embarazas en la toma de decisiones a lo largo de su embarazo. 
Con el fin de lograr la máxima participación y rendimiento del programa se 
propone realizar una sesión común para embarazadas y profesionales que 
será dividida en varias actividades. El tiempo estimado para esta sesión 
será de 2h. 
 
Encantada de conocernos 
Tiempo estimado: 10 min 
La sesión comenzará con una breve presentación de la enfermera y de las 
participantes que lo deseen, de modo que se establezca un ambiente 
agradable y propicio para plantear dudas.  
Se invitará a las asistentes a adoptar una postura cómoda con las sillas en 
círculo, proporcionándoles cojines y material de escritura para que puedan 
anotar lo que deseen. 
 
Punto de partida  
Tiempo estimado: 20 min 
Para valorar el nivel de conocimientos acerca de la donación de cordón se 
empleará un cuestionario. Con esta actividad se pretende, por un lado, 
evaluar el nivel de conocimientos previo de las asistentes y, por otro lado, 
fomentar la cohesión y la confianza de las integrantes. Tras poner en común 
los diferentes puntos de vista, cada grupo deberá llegar a una conclusión y 







Actividad Objetivo Descripción Material 
Punto de 
partida 
Valorar el nivel 
de 
conocimientos 
inicial de las 
familias acerca 
de la donación 
de SCU. 
Se establecerán 4 
grupos constituidos 
por 5 participantes 
cada uno. 
Se repartirá un 
cuestionario inicial a 
cada grupo para 
trabajar una de las 
preguntas que 






Nacer regalando otra vida 
Tiempo estimado: 10 min 
Para abordar el tema, se empezará explicando que la Comunidad Autónoma 
de Aragón está adherida al Programa Concordia, un programa interregional 
que organiza la recogida de muestras de cordón umbilical.   
A continuación, se mostrará el vídeo propuesto por el Programa Concordia 
con el objetivo de sensibilizar a las participantes. Anexo 9. 
 
¿En qué consiste la donación de cordón? 
Tiempo estimado: 40 min 
Es probable que el vídeo haya despertado en las participantes nuevas 
incógnitas. Este es el momento de exponer los requisitos y limitaciones de 
la donación de cordón. También se citarán las aplicaciones terapéuticas ya 
que, además de completar la información aportada, puede servir para 
motivar futuras donaciones. Se permitirá la realización de preguntas en 
todo momento de manera que las participantes puedan resolver sus dudas  
e inquietudes acerca del proceso.  
17 
 






Explicar el proceso 
de donación de 
cordón.10 • Se explicarán los aspectos más relevantes de la donación de 
cordón con el apoyo de una presentación Power Point e 
ilustraciones esquemáticas para que la comunicación sea 
atractiva y más visual. 
• Se explicará la ruta de donación: consentimiento informado 
firmado, recepción del material de recogida en la maternidad, 
recoger SCU tras pinzamiento del cordón, extracción de 
sangre materna, rellenar hoja de recogida, almacenamiento 
de sangre en nevera asignada, transporte al Banco de SCU, 
seguimiento telefónico posparto y notificación a madres si 
resultados anómalos. 
• Los requisitos de la donación aparecerán recogidos en una 
tabla.  
• Limitaciones de la donación o situaciones que la imposibilitan. 
• Maternidades autorizadas para la recogida de SCU en Aragón 
y traslado a bancos públicos: Hospital Universitario Miguel 
Servet y Hospital Clínico Lozano Blesa (Zaragoza). 
• Donde se almacenará. 
• Dónde se criopreservan los cordones aptos. Los cordones que 


















recogida de cordón 
en España.19 
Explicar la ruta que 
siguen los cordones 
que son aptos para 
trasplante y los que 
no lo son.8,13 
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¿Qué pasa con los bancos privados? 
Tiempo estimado: 20 min 
A continuación, se realizará una dinámica grupal para aclarar los 
inconvenientes de la recogida de cordón para uso autólogo en bancos 
privados. Indirectamente, esta actividad favorece el diálogo, la participación 
de los asistentes y el análisis crítico. 
Se plantea una lluvia de ideas enumerando las ventajas o inconvenientes 
que los participantes piensan, a priori, que pueden tener los bancos 
privados en la donación de cordón. Después, la enfermera aclarará las ideas 
que han aparecido, desmitificará los bulos y explicará la evidencia actual 
sobre el almacenamiento autólogo en bancos privados. 
 
Despedida 
Tiempo estimado: 20 min 
La sesión terminará con la cumplimentación de un cuestionario voluntario 
para evaluar los conocimientos que han adquirido las participantes. Anexo 
10. A continuación, con las sillas todavía en círculo, se explicarán las 
respuestas del cuestionario. Se propondrá a las participantes corregirlo 
entre todas. En todo el proceso se animará a las asistentes a plantear sus 
dudas e inquietudes. Por último, se ofrecerá a las asistentes la posibilidad 
de escribir su email para enviarles la información de la sesión en soporte 

















El lazo de la vida: Especial profesionales. 
El objetivo de esta sesión es describir a los profesionales la evidencia sobre 
el proceso de donación de SCU y los recursos que ofrece el sistema 
sanitario para su recogida.  Las enfermeras y enfermeras especialistas en 
obstetricia (matronas) pueden influir positivamente en el incremento de 
unidades de SCU, por ello, su concienciación es fundamental. 
Se propone realizar una sesión que se desarrollará los martes comprendidos 
entre el 15 de enero y el 3 de junio en el banco de sangre en el Banco de 
Sangre y Tejidos de Aragón y que tendrá una duración de 1h30min. 
La población diana de esta sesión son las enfermeras y las enfermeras 
especialistas en obstetricia (matronas) de AP y especializada, incluyendo los 
34 centros de salud de Zaragoza y los hospitales de la ciudad.  
 
Punto de partida  
Tiempo estimado: 20 min 
Para valorar el nivel de conocimientos acerca de la donación de cordón se 
empleará un cuestionario. Anexo 12. Se pretende evaluar el nivel de 
conocimientos de los profesionales, incidiendo en los recursos que ofrecen 
en su centro de trabajo.  
 








acerca de la 
donación de 
SCU. 
Se establecerán 4 
grupos constituidos 
por 5 participantes 
cada uno. 
Se repartirá un 
cuestionario inicial a 
cada grupo para 
trabajar una de las 
preguntas que 
aparecen en él. 
Tras poner en común 
los diferentes puntos 
de vista, cada grupo 
deberá llegar a una 








Una invitada especial 
Tiempo estimado: 50 min 
Esta actividad tendrá como protagonista a Conxita Pastoret Pascal, 
responsable del área de obtención de sangre y responsable de enfermería 
en la división de la sangre.13 Los participantes podrán plantear dudas a 
Conxita y a la enfermera del programa tras finalizar la actividad. 
Con esta actividad se pretende concienciar a los profesionales y 
demostrarles la importancia de su participación en el proceso, ya que son 






































de su papel en 





• Conxita Pastoret Pascal puntualizará los aspectos más relevantes 
en la recogida para obtener muestras de SCU de calidad. 
• Expondrá en qué consiste la formación inicial y continuada 
proporcionada por el BSCU (cursos e-learning para actualizar 
conocimientos al menos cada 2 años).  
• Explicará los documentos que todos los profesionales que 
intervienen en la recogida tienen que firmar. También hablará 
del registro de la donación en la historia clínica de la madre y 
otros trámites burocráticos como el registro de unidades de SCU 
obtenida en la sala de partos y los registros de almacenamiento 
en nevera, aceptación parcial y transporte de la muestra.  
• Enumerará los pasos a seguir para obtener la muestra de SCU: 
pinzamiento del cordón, técnica aséptica con povidona yodada y 
alcohol 70º y extracción de sangre materna entre otras 
cuestiones técnicas de la recogida 
• Detallará qué ocurre con las muestras de SCU, puntualizando 
que todas las donantes recibirán carta de agradecimiento 
después de la donación y que, aquellas madres cuya donación 
haya sido válida para entrar en el registro, entrarán en el 









Tiempo estimado: 20 min 
La sesión terminará con la cumplimentación de un cuestionario voluntario 
para evaluar los conocimientos que han adquirido los profesionales. Anexo 
13. A continuación, se pondrán en común las respuestas y se aclararán 
aquellas que susciten dudas. 
 
7. Indicadores de resultados 
En los cuestionarios iniciales, las primeras 4 preguntas que aparecen 
medirán el grado de conocimientos adquiridos por las participantes. La 
última pregunta medirá el grado de satisfacción de 1 a 10. 
 
8. Resultados esperados 
Como indicador de resultado a corto plazo, se establecerá una evaluación 
positiva si las participantes responden correctamente al menos 3 de las 4 
preguntas planteadas al principio del cuestionario final. 
Como indicador de resultado a largo plazo, se considerará una evaluación 
positiva si el 50% de las asistentes donan SCU en el embarazo actual. 
Se considerará una evaluación positiva si el grado de satisfacción es igual o 




La eficacia global del programa se verá reflejada en la auditoría anual que 
los hospitales zaragozanos adheridos al Programa Concordia reciben cada 
año.  
La base del programa radica en fomentar la relación enfermera-paciente y 
las actividades planteadas están diseñadas para ser dinámicas. 
 
Evaluación de proceso. 
La evaluación será positiva si se respeta el calendario establecido, con inicio 
en enero y finalización en junio. Además, la evaluación se considerará 
positiva si se cumple la asistencia y continuidad de las participantes.   
 
Evaluación de estructura. 
Mediante el DAFO (Debilidades, Amenazas, Fortalezas y Oportunidades) se 
hará un análisis interno de las fortalezas y debilidades y un análisis externo 
de las amenazas y oportunidades. 
 
Evaluación de resultados. 
Para valorar el grado de conocimientos y satisfacción de las participantes se 
empleará un cuestionario inicial y final. Estos cuestionarios variarán si la 
sesión está orientada a profesionales o a embarazadas.  
Con ello se pretende analizar si efectivamente las asistentes han 
comprendido en qué consiste la donación de cordón. Además, permitirá 
identificar sus expectativas y los posibles fallos del programa. El grado de 












La incorporación de la Comunidad Autónoma de Aragón al Programa 
Concordia basado en el Plan Nacional de SCU supuso un punto de inflexión 
en la donación de cordón.  Pese a la buena acogida del programa, en los 
últimos años, la frecuencia de las donaciones ha descendido. Los expertos 
atribuyen este suceso principalmente a la falta de información de las 
familias acerca de la donación. 
El papel que desempeñan los profesionales de la Enfermería resulta crucial 
para dotar a la población de información veraz y actualizada sobre la 
donación de cordón. La manera de lograrlo es a través de educación 
sanitaria.  
Teniendo presente todo lo anterior, se ha desarrollado este programa de 
salud, de manera que se implemente en el Banco de Sangre y Tejidos de 
Aragón y se analice el proceso de donación y los recursos que ofrece el 
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Anexo 1. Criterios de validación para la recogida de sangre de 
cordón umbilical. 
Fuente: Programa interterritorial de cordón umbilical Concordia. Criterios de 





CRITERIOS DE ACEPTACIÓN 
- Tiempo <44 horas (se puede aceptar después si se 
criopreserva antes de las 48 horas) 
- Peso bolsa > 110 g 
- cn> 1500x10e6 | cd34> 4x10e6 | cd45> 85% | cd34>85% si 
disponible 
- cel/ml> 5x10e6 | <30x10e6. si > 30e6 evaluación de la 
extensión sanguínea incluyendo recuento de eritroblastos 
- Trazabilidad documental 
- Hoja de transporte y envío correcto (puede aceptarse según el 
criterio del técnico) 
- Hematocrito materno ≥ 10% 
 
CRITERIOS DE INCLUSIÓN 
- Gestante sana 
- Ausencia de antecedentes de enfermedades potencialmente 
transmisibles a través de la sangre o los progenitores 
- > 18 años 
- Consentimiento informado firmado 
- Parto en maternidad autorizada 
- Recomendable: 37 semanas de gestación con percentil 





CRITERIOS DE EXCLUSIÓN 
- <34 semanas gestación 
- Serología positiva por vih, vhc, vhb, htlv1 y 2 conocida 
- Si se ha inyectado drogas 
- Si ha tenido sífilis 
- Si ha mantenido, en los últimos 4 meses, relaciones sexuales 
con: 
o Alguna persona que se encuentre en las situaciones 
mencionadas 
o Diversas parejas 
o Alguna persona que cambia frecuentemente de pareja 
- Serología positiva por enfermedad de chagas en donantes 
procedentes de zonas geográficas endémicas o con historia de 
viajes (ver historia de viajes) 
- Antecedente de cáncer familiar o hereditario. Cáncer de colon y 
mama genéticos. Excluirán de la donación las gestantes que 
tengan familiares con genes de predisposición al cáncer 
- Enfermedades autoinmunes de la madre 
- Enfermedades con alteraciones genéticas que afecten al 
sistema del sistema linfohemopoyético en la familia 
- Enfermedad hemolítica del bebé 
- Parto con riesgo neonatal 
- Fiebre> 38ºC en parto con sospecha de infección 
- Tratamiento con hormonas del crecimiento o pituitaria antes de 
1987 
- Si ha vivido más de un año en el reino unido entre 1980 y 1996 
- Si ha recibido transfusiones en los últimos 4 meses 
- Si se ha hecho algún tatuaje en los últimos 4 meses 
- Si ha sido sometido a una endoscopia en los últimos 4 meses 
- Anemia no gestacional (hb <7 g/dl en la última analítica) 
- Plaquetopenia (<100x109/l en la última analítica) 
- Si ha tenido algún tipo de cáncer 
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Anexo 2. Campaña de promoción del Programa Concordia. 























Anexo 3. Proceso de recogida de donación de sangre de cordón 
umbilical. 








Anexo 4. Diagrama de flujo. 










Anexo 5. Cartel informativo del programa de salud. 
Fuente: Elaboración propia 
 
Anexo 6. Redes sociales del Banco de Sangre y Tejidos de Aragón. 
Fuente: Banco de sangre y tejidos de Aragón [sede Web]. Zaragoza: 









Anexo 7: Video promocional de programa de salud. 























Anexo 8: Cuestionario inicial. 





Anexo 9: Vídeo del Programa Concordia ``He donado un sueño´´. 









Anexo 10: Cuestionario final. 














Anexo 11. Díptico con la información del programa. 





















Anexo 12: Cuestionario inicial para profesionales. 













Anexo 13. Cuestionario final para profesionales.  
Fuente: elaboración propia. 
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